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はしがき 
従来，鈎虫寄生者についての多くの研究は，病院
その他の治療機関を訪ずれた鈎虫症患者を対象と
せるものである。 ところが， その背後にある所謂
Carrierとしての鈎虫寄生者K対しての研究は，近
時今園 (1952)，大鶴 (1953)，柳沢ら(1953)，小宮
ら(1953)，石崎ら (1955-1956-1957)によってなさ
れているに過ぎぬ。我国農村の現状では鈎虫感染率
極めて高く，従って鈎虫寄生者の数は実におびただ
しく，之が若し多少でも障害をあたえるものなら
ば，例え個人の損粍は僅かでも，農民全体の損害は
大きいものであろう。
著者は，たまたま鈎虫淫浸地区農村を所管する保
健所l乙勢務したので，第 1編に於いて報告せる如
く，昭和 28年，同 29年の外来者中，鈎虫症患者の
疫学調査を行い， その出現瀕度の 1/6高率である点
を指摘した。第2編では外来者の中から無作為抽出
標本として， 20~60 才の男子を 1 日 2---3 名抽出し，
正確に検便を行い，現症の問診，及び一般臨床診
断，叉，鈎虫寄生者の主症状である貧血の有無を他
覚的l乙検査し，その成績を自覚症状の有無別，寄生 
種別寄生濃度等の観点より検討を加えてみた。
保健所外来者としての鈎虫寄生者は，病院，診療
所等を訪ずれる鈎虫症患者とは，寄生障害の程度を
異にする乙とは容易に想像されるところである。即
( c ) 鈎虫排虫数別血液所見
(d) 血色素量と赤血球，網状赤血
球，好酸球の相関々係 
(e) 排虫数と血色素量，赤血球，網
状赤血球，好酸球の相関々係
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ち，外来者の中には就職，受験のための健康診断希
望の，一見，健康者があって，之等の中には鈎虫寄
生があっても，殆んど無自覚の者が多い。著者は之
等を鈎虫 Carrier と名付けたが，此等の人は明ら
かな訴へをもって来所する鈎虫症患者とは自づから 
区別される。 乙の鈎虫 Carrierは普通は健康者と
して，治療対象の中に入ってこない一群である。著
者は鈎虫症は放置されている鈎虫 Carrier の中か
ら，必ず出現すること，叉上記の如く，鈎虫 Carrier
は広汎の地区民多数存在する点よりして，この実態
を明らかにした。 
I. 検査対象及び方法
検査対象は昭和29年 12月より同 30年 2月迄の
保健所外来者中，性，年令による影響を一定にする
為， 20---60 才の男子を選び 1 日 2~3 名宛無作為に
計 66名を抽出し下記の諸検査を実施した。しかる
後他疾病を合併せる者及び各種寄生虫卵を混合保有
せる 6名を除外した 60名を選定し，それを比較観察
の便の為K症状発現群別，鈎虫寄生種別，鈎虫排虫
数別の三分類によって集計を行った。
1. 症状発現別分類: 鈎虫寄生者代ついて後述
の如く自他覚症状の明らかな者を鈎虫症その他の者
を鈎虫 Carrier とした。対照として東洋毛様線虫
単独寄生者と陰性者の二群を観察した。
(1) 鈎虫症群 15例
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(2) 鈎虫 Carrier群(以下 Carrier群と略記)
20例
(3) 東洋毛様線虫 Carrier群(以下東毛群と
略記) 15例
(4) 虫卵陰性群(以下陰性群と.略記〉、	 10例
・2. 寄生鈎虫種別分類:培養及び排虫検査によ 
り鈎虫種別の明らかな 34例について， 虫種別lζ次
の如く分類した。
(1) 	 ヅビニ鈎虫単独寄生群 (A.d.群と略記)
12例
(2) ヅピニ鈎虫~r~~写生群 (A. d.+N. a. 
アメリカ鈎虫JjJ.t;口
群と略記) 19例
(3) 	 アメリカ鈎虫単独寄生群 (N.a.群と略記)
3例
3. 鈎虫排虫数別分類:排虫数の確実な 29例lこ
ついて，両種の病害比を RockefellerFoundation 
鈎虫撲滅委員会の成績に基いて A.d.=5N. a.と-
して， A.d.換算せる排虫数により次の知く分類し 
Tこ。
(1)、 1'"-' 9隻群(工群と略記) 11例 
(2) 10'"-'29隻群 (ll群と略記) 11例 
(3) 30~99 隻群 (m群と略記) ‘ 5例 
(4) 100隻以上群 (IV群と略記) 2例
検査項目及び方法
血液検査: 午前 9 時~11 時迄の聞に，耳菜採血
により下記検査を行った。赤血球 (Roと略記〉は 
Hayem氏液にて稀釈， 白血球 (Wと略記)は，
Turk氏液にて染色，共l乙 Thoma氏計算盤を用
い 型の如く算定した。血色素量 (Hbと略記〉は
Sahli氏比色計(エルマ製〉を用い， 30~60oC の
温湯中に 15~20 分加温した後，肉眼にて比色定量し
7こ。網状赤血球 (Reと略記)は 0.01%Bri10nt司
Kresyl Blau食塩水による超生体染色を行い，油
浸下で正確に 1000ケ算える中の Reを算定し， 
Roとの千分比(銑)とした。好酸球 (Eoと略記)
は Hinkleman液染色を行い， Fuchs・Rosnthal計
算盤にて算定せる Eo IL10/3.2を乗じ， 1mm3中
の実数とし，同時にWIL対しての百分比(%)を算
出した。
糞便検査: 硫苦加食塩水(比重 1，240以上〉浮
治法 2本{直と厚生省規準の直接塗抹法3枚値により
寄生虫卵検査を行い， 更に培養は瓦培養法 1枚値
で， 0.5gの糞便を約2週間培養せる後， 1持出仔虫
について，鈎虫種の鑑別を行った。
排虫検査: 上記検査終了後， 鈎虫卵陽性者に駆 
虫を実施した。駆虫前日の夕食 2時間後，前下剤と 
して硫苦 25gを200ccの水と共に与え，駆虫当日
朝食を絶食せしめ，排便を確めた上で，局方四塩化 
エチレンカプセル，成人量 15カプセル (4.5g) を
30分間隔で二分投与し，約2時間後，後下剤として
硫苦を前記と同様に与えた。駆虫剤服用後 24時間
以内の大便を一定の容器に採便せしめ，簡にで臆使 
し，採取せる鈎虫体の種別と数を確めた。 
健康診断:受診目的(健康診断，現症診断等)， 
既往症，現症，自覚症状等を問診により聴取し，打
聴診により他覚的所見の発見lζ努めた。訴えの無い
者については虫卵検査後，再度確認し，訴へのある 
者については胸部レ，ントゲン検査及び必要により行 
った一般臨床検査で，他疾病を合併していないこと 
を確めた。
I. 検査成績及び者察 
1. 対象の鈎虫感染状況と自覚症状 
(a) 鈎虫感染状況，表 1の如く， 60名中・虫卵
表 1 寄生虫卵感染状況 
[iizz鈎虫畑虫…虫|虫卵陰性
人員1601 42 35 3 4 5 
% 1 001 70.7 58.3 5.0 6.6 8.3 1 
陰性者‘ 10名 16.6%で， その他は何等かの虫卵を検 
出した。鈎虫卵陽性者は 35名 58.3%，東洋毛様線
虫卵陽性者は 42名 70:0%で最も多く，農村生活者 
としては畑虫陽性者 3名5μ の低率が目立ってい
る。対象の職業別構成でみると，農業 50%，学生 25 
%，教員 8%，会社員 11%，商業 5%で，その鈎虫感 
染率は農業の 80%が他職業に比して，高率であっ
tこ。対象の地区別構成は，五井町 31%で最も多く， 
次いで南総町 13%，姉ケl崎町 8%等その他管内全般
より来所している。殊に五井町来所者の 80%は鈎
虫感染者で占められ，これ等は著者が前編〈五十嵐 
1959)で報告せる鈎虫高淫浸地区村上部落の者が多
かった。当地方で鈎虫感染率が高く，畑虫感染率が
低いことについて，今回，著者も外来者で両感染率
について，同様の事実を確認したが，谷川 (1955)
は，当地方が高湿地で，鈎虫発育lζ適し，又風展が
少ないことが岨虫感染K不適であると説明している
が， この問題の検討は鈎虫， 姻虫の疫学と関連し
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て，今後の重要な課題である。
鈎虫卵陽性者中，自他覚症状が明瞭で，臨床的lζ 
他疾病を合併せず鈎虫症と診断せる者は 15名であ
る。他の 20名は殆んど愁訴がないか，又は全然無自
覚の一見健康者で， ζれ等は就職叉は受験のための
健康診断で来所し，今回の検便lとよりはじめて鈎虫
卵を発見せるいわゆる， "鈎虫 Crrierと見倣しうる
者である。以上の分類託基づくと，五井保健所外来 
者の無作為標本 60人鈎虫症の出現瀕度 1/4で，極め 
て高く，鈎虫感染者 35人中 15人 (42.8%)であつ
た。叉，鈎虫 Carrierの出現瀕度は 1/3となる。
著者は前編で五井保健所外来者中，統計による鈎
虫症の出現状況を報告したが， その出現頻度 1んに
比し，今回の抽出調査では更に出現率の上昇をみて
いる。 ζれは恐らく，近時，当保健所管内に於い
て，盛んに行った衛生教育，集団検便，集団駆虫等
の鈎虫予防撲滅運動が次第に地区民を啓蒙し，保健 
所受診者の増加を来たした結果と想像され，必ずし
も鈎虫症患者がより増加しているとは考えられな
い。而して，健康診断に来所せる健康者の中l乙鈎虫
、Carrierが高い瀕度に出現したことは，概地区の様
な鈎虫濃厚淫浸地区を所管する保健所に於いては，
外来者全体の寄生虫管理が当然、必要であろう。鈎虫
寄生者の種別は A.d. 12名 (35.2%)，A. d.+N. a. 
19名 (55.8%)，N. a. 3名 (8.8%)で， A.d.: N.a. 
は1.4:1で A.d.寄生者が多い。又，鈎虫排虫数は
合計 A.d. 750隻， N. a. 695隻，でその比は 1:1 
である。島田(1959)五十嵐 (1959)の調査によれ
ば五井保健所管内農村は N.a.優占地帯であるが
本調査対象に比較的 A.d.が多いのは A.d.の病
害の強さと無関係ではないと思われる。鈎虫症と
Carrier p:分けて観察すると，前者平均排虫数 A.d.
40隻， N.a. 42隻，後者のそれは各々 7隻， 6隻で明
らかに鈎虫症に多数排虫数例が多く， Carrierはー
般に稀薄感染者であった。その寄生鈎虫種と A.d.
換算排虫数の関係を表示すると，表2の如くである。
鈎虫症群は A.d. +N. a.又は A.d.寄生で占めら
れ， N. a.寄生はなく，然も A.d.換算排虫数の多
いものの比率が高く，約半数が 30隻以上であった。
鈎虫 Carrier群は A.d.及び A.d.十N.a. の他
rc.N.a.寄生の全例を含み，鈎虫症群に比べて排虫
数が少いものの比率が高く， 1~9 隻の少数排虫者が
約半数を占め， 30隻以上の者はなかった。即ち，寄
生鈎虫種及び寄生匹数の多少が，鈎虫症の症状発現
に重大なる要因として関与している ζとが想像きれ
る。山崎(1956)によれば病院外来者1[.A. d.寄生
鈎虫症が多いと云うが，本成績に徴しでも，鈎虫両
種の病害差は明瞭であろう。
表 2 鈎虫症 Carrierと鈎虫寄生種別・排虫数別との関係 
--....._ 

A.d・--..____. 
換算排虫数別-------1 
1鈎虫種別 
1 A. d. A.d.十N.a. N.a. 不明 計 (%) 
鈎虫症 
1-9隻 
10-29 
30-99 
100-以上 
計(%) 
2 
3 
5 (33.3) 
2 
4 
2 
2 
10 (66.6) 
2 
6 
5 
2 
15 
( 13.3) 
( 40.0) 
( 33.3) 
( 13.3) 
(100.0) 
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虫 
口gu川戸。内崎 
1-9 
10-29 
30~99 
100-以上
有ミ 明 
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5 
2 
7 (35.0) 
3 
3 
3 
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1 
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排虫数別 
よ日〉 計 
1-9 
10-29 
30-99 
100-以上 
計(%) 
5 
4 
3 
12 (41.3) 
5 
7 
2 
2 
16 (55.5) 
1 
1 (3.4) 
11 
11 
5 
2 
29 
( 37.9) 
( 37.9) 
( 17.2)-
( 6.8) 
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東洋毛様線虫単独寄生者は 15名で，その E.P.G ある。全体を症状別にみると， 全身倦怠 9件 (17.1
は検査していないが，浮瀞法(十)程度の比較的軽 %)，肱軍7件 (20.0%)，息切れ 9件(17.1%)，腹痛
感染者である。乙れ等は全く無自覚で，健康診断の 4件(16.6%)，動序，貧血各3件 (12.5%)が主な
ため来所したもので， 東洋毛様線虫 Carrierと見 ものである。他覚的にも心尖第一音不純9%，速脈 
{故される。 6%，著明貧血 18%， 上腹部圧痛 15%等を認めた。
(b) 鈎虫寄生者の自覚症状 何ずれも従来既に記載されている如くで第 1編に報
表 3の如く，鈎虫症， Carrier別有症者率は前者 じた成績と大差なかった。小宮(1952)は医師にか
が 100%，後者が約 50%で， これも著者から問わ かっていない鈎虫保有者にも循環器症状 18%，Hb 
れて初めて答へた程度の軽いものであった。症状件 70%以下の者 14%の存在を報告しているが， 今回
数は鈎虫症42件， Carrier 12件で， 1人当件数も の著者の対象とせる Carrierは上述の如く，寄生
鈎虫症に多いととは明らかで，殊に循環器症状はそ 数 A.d.換算 15隻以下で，殆んど貧血を認めない，
の80%にあり， 消化器症状，全身症状も鈎虫症に しかも年令層も 20~30 才が多かったため自他覚症
明瞭で，神経症状は CarrierILも比較的多かった。 状が殆んど認められなかったのであろうと考えられ
この中で胸痛，背痛等は胸部レシトゲン検査を希望 る。東洋毛様線虫寄生者及び虫卵陰性健康者は自覚
して来所し，検査の結果，異常を認めなかった例で 症状は殆んど認めなかった。
表 3 鈎虫寄生者の自覚症状
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血液検査成績2. を再び確認しておくと，鈎虫症群及び Carrier群
(a) 症状発現群別血液所見 の排虫数分布は図 1aの如く，前者は少数排虫例も
血液所見を述べるに先立って，各群の鈎虫寄生数 含むが， その大部分は多数排虫例であり， 後者は
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15隻以下の少数排虫例で占められ?こ。平均排虫数
は鈎虫症群 A.d. 40.3隻， N. a. 42.6隻計 A.d. 
換算 49隻であり， Carrier群 A.d. 6.9隻， N.a. 
6.1隻計 A.d.換算8隻で， 前者は後者の約6倍の
寄生濃度であった。赤血球及び血色素量: 分布は
図1.b. cの如く，鈎虫症群と Carrier群は虫卵陰
性の対象群に比して低下し，群別平均値で比較する
と，陰性群と鈎虫症群との聞に有意差があった。 
(Ro: Fs=l1.04>P23 (0.005)=9.63) (Hb: Fs= 
群は陰性群より(0.025)=5.75 Carrier 236:78>P
減少傾向にあるが，検定の結果有意差は認められな
かった。 .(Ro:Fs=2.13くF128(0.05)=4.17) (Hb: 
Fs= 0.774くP2S(0.05)=4.17) Ro 350万以下の明
らかな減少検を示す者は鈎虫症群に 10 OU(66%)， 
Carrier群K2例(10%)で， 300万以下では前者 
6例 (40%)，後者にはみられなかった。叉， Hb 
70%以下の例は前者 11例 (73%)，後者5例 (25
%)， で低下せる者の比率は Roのそれより高率で
ある。鈎虫症について，北山(1951)の Ro300万
以下の出現者率 54.6%， Hb 70%以下の出現者率 
84.8%，岩田(1954)の同じく 58%，70%i乙比して， 
Roではその出現者率は低く， Hbは類似の成績で
ある。東毛群は Ro・Hb共に陰性群と平均値及び
分散の差はなかった。
鈎虫症に於ける第一の主要症状は貧血である。著
者の例でも対象群に比して鈎虫症群は明瞭な貧血が 
あり， Carrier群に貧血傾向が認められた。叉，血
色素係数を算出すると一般に低色素性であったが，
しかし富士田(1955)高松(1957)の如く，高色素
性の例が著明貧血者lと観察され，平均すると対象群
との聞に差がなかった。 Carrier群の中には少数例
ではあるが明らかな貧血を示す者，減少傾向にある
者等があって，将来鈎虫症への移行の危険性を推察
させた。鈎虫 Carrierについて従来諸家の発表で
は，軽度貧血，叉は殆んど変化はないと l'う成績で
あるが，乙れは対象とする集団の鈎虫感染率の高低
並びに寄生濃度，寄生虫種の分布状況等の寄生虫側
要因と，寄生者の性，年令，健康状態，栄養，労働
等の宿主側要因と，その両者の相互関係lとより，種
々なる段階の値を示すので，相違が出るものと考え
られる。一方鈎虫症貧血の成因については出血説，
中毒説消化器障害説等ーがあるが，著者の経験では，
駆虫を実施した直後から著明なる自覚症状軽減例が
少くない。 ζの点については山崎(1954)も駆虫後 
2~3 日より好転すると述べている。 この事実より
みて，鈎虫寄生の毒素ーによる造血組織及び全身状態
への影響が少くないものの様に想像され，前二説が
成因の重点を占めるものと思われる。
網状赤血球(銑): 分布は図 1dの如く，鈎虫症
群l乙著明増加例が特に多L、。各群との聞に明らかな
差が見られ (Fs=6.12>P23(0.005)=5.75) Carrier 
群は増加の傾向にあるが有意差はなかった。 (Fs= 
--
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0.772くF128(0.05)=4.17)，東毛群は陰性群と同様
な分布をなし，平均値でも差は見られない。鈎虫症
に於ける Reの報告は少いが，北山 (1951)，小宮 
(1947)，猿田 (1955)等の不変乃至減少説がある。
血液中の本細胞数は骨髄機能再生の指標としで重要
であるが，神田(1954)等も実験的貧血lζ本細胞の
著明増加を認めている。しかし沖中(1953)は高度
貧血の者の本細胞増加は必ずしも再生能の良徴とは
云われぬという。著者も高度貧血で Re増加著明例
をみたが， ζれは予後判定に重要な所見と考える。 
Carrier についての Reの報告は，矢島 (1953)，
篠原(1957)，相良 (1959)の軽度増加説があり，宮
川 (1956)は重篤な鈎虫症にあらざる限り常に増加
すると述べている。著者の場合も増加の傾向が認め
られ，即ち乙れは貧血機転の存在によって骨髄機能
再生の軽度允進が想像される。東毛濃厚寄生者を対
象としている浅利 (1959)の成績で、は増加を来たす
と云うが，著者の対象の東毛群は極めて稀薄感染と
想定される為か軽度増加例もあるが平均値では対象
群と差がみられない。白血球 (W):図 1eの如く，
各群の分布，平均値比差はみられない。 ζれは従来
の報告北山 (1951)，山崎 (1956)等の如くであっ
た。好酸球 (Eo):図 1 fの如く，平均値で鈎虫症
群， Carrier群に明らかな増加をみた。 (Fs=5.64> 
P23 (0.05)=4.28) (Fs=9.56> F1Z8 (0.01)=7.88) 
東毛群は陰性群との間に差はなかった。 Eoの増加
は鈎虫寄生による極めて特徴的症状とされている
が，しかし本細胞は他疾病(一般的なものとして湿
疹，アレノレギー性疾患，時息)に於いても多数出現
するので区別を要し，八回 (1953)の如く，その染
色性による鑑別可能なものとすれば，観察lζ大きな
便宜を与えると云えよう。沖中 (1953)によると，
本細胞は異種蛋白質を非径口的に与えた時に多数、出
現し，恐らく，異種蛋白を摂取して，処分するもの
であろうとした。鈎虫毒素との関連において，興味
ある問題である。 
(b) 寄生種別血液所見(図 2)
前記の如く鈎虫寄生者を寄生鈎虫種別三群に分
け，陰性群を対照に比較観察すると，先ず，排虫数
は図 2aの如く，平均して A.d.+N.a.群は， A.d. 
20隻， N. a. 42隻計 A.d.換算 28隻， A.d.群は 
20隻で両群とも A.d.は同数であった。 N.a.群
は9隻の少数寄生であった。赤血球，血色素量:図 
2b，cの如く， A.d.群， A.d.+N.a.群には正常
値の例もあるが，低下する者が多く， N.a.群では. 
3例とも陰性群と大差がない。平均値で比較する
と，前二者と陰性群との聞に明らかな差があり， 
(Ro: Fs=9.24>F1z3(0.01)=7.88，Fs=18.94>F128 
(0.005)=9.480 Hb: FS=4.36>Flz3 (0.05)=4.28， 
Fs=6.00>F128(0.025)=5.69) N. a.群は差をみな
かった。 (Ro:.Fs=0.46くF11(0.05)=.4.84，Hb: 
Fs=0.35くFl11(0.05)=4.84)石崎 (1957)は N.a，
単独寄生者について，殆んど差がないとし，桝屋 
(1957)は両種鈎虫に吸血量の差があるとしている。
又 Smillie (1928)によって強調された如く，著者
の成績でも鈎虫両種の病害差が見られたが，しかし，
著者の例では N.a.群は少数寄生例しか得られなか
ったことも考慮すべき点である 網状赤血球: 図D
図 2 鈎虫寄生種別血液所見
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2dの如く， A.d.群， A.d，+N.a.群共lζ 陰性群
より増加の分布を示している。平均値で陰性群と 
A.d.群の聞には有意差は証明きれなかったが， 増
加の傾向はみられた。 (Fs=1.96くF120(0.05)= 
4.35)，A. d.+N. a.群と陰性群の聞には明らかに
差が認められた。 (Fs=4.87>F127(0.05)=4.25)， 
叉， N.a.群との聞には全く差がなかった。 (Fs= 
0.24く11(0.05)=4.84) N.a.群は前記の如く，貧血
のない少数寄生例のみのため正確な比較は出来ない
が，石崎(1955)の如く，鈎虫両種の病害差による
骨髄再生機能の充進K差があるものの如く観察され
る。白血球:図 2eの如く， 各群とも平均値・分散
共に同様の分布をなし，その聞に差がみられなかっ
た。好酸球:図 2fの如く，三群とも陰性群 l乙比
し増加例が多く， 平均値でも明らかに差がみられ
る。 (Fs= 5.07>F120 (0.05)= 4.35，Fs= 10.46>F127 
(0.005)=9.18，Fs=8.88くF111(0.025)= 6.72)鈎虫
種別に Eoの態度を論じた報告は少ないが， 石崎 
(1955)，丸山 (1957)等によると， A.d.は N.a.
より増加率が高いというが，著者の成績では，両種
同様の増加を示した。上述した如く， N.a.群は貧
血のない少数寄生例で， 従って，寄生鈎虫数の多
少，鈎虫による貧血の有無とは拘わりなく， Eoの増
加が著明にみられた。 Eoの増加には山崎(1935)，
梁(1957)，中尾(1953)等の如く，感染継続期間も
大いに影響すると考えられる。 
(c) 排虫数別血液所見(図3) 
寄生鈎虫種別の検討では， N.a.の寄生数が少な
いので充分種差について検討し得なかった。そこで 
一応， N. a. 5隻寄生が A.d.1隻寄生に該当する障
害を惹起すると見倣し，虫種差を無視して，排虫数
の A.d.換算を行い，之を 4群l乙分け，陰性群を対
照として比較すると，先ず排虫数は，図 3aの如く，
その平均排虫数は工群5隻， ll群 15隻， m群 50隻，
耳群 197隻である。赤血球，血色素量:図 3b，cの
如く，排虫数の増加と共に分布域が低下し，従って
各群の平均値は階段状の減少を示した。しかし検定
の結果，陰性群と工群， ll群の聞には有意差はなか
った。 (Ro:Fs=2.02くF¥9(0.05)=4.38，Fs=1.61 
くF118(0.05)=4.410 Hb: Fs=0.55くF119(0.05)= 
4.38，Fs=0.75くF118(0.05)=4.41) 但し， ll群の 
Roの中に 104万と L'う異常減少例をみているが，
これは棄却検定法によって除外して検定した。叉，
陰性群とE群の間lとは Ro，Hb共l乙0.5%以下の危
険率で有意差が証明された。 (Ro:Fs=28.34>F113 
(0.005)=11.4，Hb: Fs=23.90>F¥3 (0.005)=11.4) 
網状赤血球:図 3dの如く， 排虫数増加と共に分布
域は上昇し，平均値は階段状増加をみた。 しかし，
工群， ll群は増加の傾向は伺えるが，検定の結果，
陰性群との聞に有意差はなかった。(工群:Fs=3.04 
くF119(0.05)=4.38，II群:Fs=3.58くF119(0.05)= 
4.38)叉， m群と陰性群との聞には 1%以下の危険
率で有意差が証明された。 (Fs=9.56くF114(0.01) 、 
=8.86)白血球:図 3eの如く， 各群とも平均値及
び分散の等しい分布をなし，IV群はやや平均値が低
下しているが，例数が少く，全般に陰性群との聞に
差はないと認められる。好酸球:図 3fの如く，各
群とも分布の巾が広く，平均値は陰性群を最低とす
る階段状増加を示しているが，検定の結果，陰性群
と工群の聞には有意差を認め， (Fs=6.17>F¥9 
図 3 排虫数別血液所見
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(0.025)= 5.87) r群の間には分散が大きいため差は
なく， (Fs=1.30くFl19(0.05)=4.38) m群との聞に
は明らかな差が証明された。(Fs= 6.53>P 13(0.025) 
=6.41)又， 工群とE群の間には有意差は認められ
なし、。 (Fs=0.78くF114(0.05)=4.60) Rockfeller 
Foundation鈎虫撲滅委員会に於ける鈎虫両種の病
害比， N. a. 5=A. d. 1ζ基づいて， N.a.排虫数を 
A.d.換算して，観察すると， 以上述べた成績の如
く，排虫数 29隻以下では対象群との聞に差がなく， 
30隻以上に明らかな差を認め，小宮 (1947)，宮川 
有志;の正相関があった。寄生種別(図 4d，e)にみ
ると， A. d.，A. d.+N. d.群はよく似た相関点図
を示し，両者とも有意、の正相関をみとめ， N.a.群
は例数が少ないが， 3例とも正常域に分布してい
た。排虫数別(図 4f)K観察すると， 1~29 隻群は
正常範囲に多く分布し， 30隻以上は全例貧血の範囲
図4a 鈎虫寄生者の Hbと Ro
.+群，'1= +0.848，ll=35 
・一群， γ=+0.814，ll=10 
(1948)，中尾 (1953)，石崎(1955)，山崎 (1956)の
論に一致した。又，最近大鶴(1954)は男子 EpG 
2000以上，女子 1000以上で貧血が出現すると述べ
ている。 ζの場合の推定鈎虫数， 男 20~30 隻， 女 
10~15 隻である。然し，石崎 (1957) は寄生鈎虫
数をもって，患者と Carrierに分けるのは宿主個
体の措抗力を無視するので不合理であると述べてい
るが，勿論，個々の事例では 30隻以下の少数寄生
でも貧血がみられ，叉， Reの増加が起っているが，
統計学的にみると，対象群との聞に，はっきり有意
差をもって貧血又は Reの増加がみられるのは 30
隻以上寄生群であり，又 30隻以上寄生して居れば
例外なく，貧血， Reの増加が起っている点より，
症発現限界 30隻と見倣す乙とは妥当であろう。逆
に鈎虫寄生の無自覚者，いわゆる Carrierは大体
寄生数 30隻以下に多いと統計学的には考えてよい
であろう。宮川(1948)によれば Thornhi1lは 500
隻， Smillie & Angustine (1926)は N.a.につ
いて 500隻 (A.d.換算 100隻)以上で定型的症状
があるとし， Tenboltは数百隻と述べているが，何
ずれも日本人とは体格も体質も免疫性も自ら異ると
とろの成績であるから，乙れらの成績と比較する乙
とは慎重でなければならない。 
(d) 血色素量と Ro，Re，Eo の相関々係(図 
4，5，6) 
今， 貧血の指標として Hbをとり， ζれに対す
る Ro，Re，Eoの態度を自覚症状発現有無別(鈎
虫症， Carrier 別)，寄生種別， 排虫数別 l乙観察す
ると次の如くである。 Roと Hb:図4aの如く，
陰性群は Hb70%，Ro 350万以上の範囲に多く，
陽性群はそれ以下の貧血の範囲に延びているが，両
群を含めて明瞭な有意の正相関を示した。(図計算
による検定。以下同じ。〉次に，鈎虫症， Carrier 
別(図 b，c)にみると，鈎虫症の大部分が貧血範囲
に， Carrierは正常範囲に分布し，両者とも密接な
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c 鈎虫症 Carrier群の Hbと Re 
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にあり，後者は明瞭な正相関を，前者も有意の正相 e A.d.十N.a.群の Hbと Re 
関があった。一般に Roと Hbは正相関を示すも
7ニー0.499n=19 
のであるが，鈎虫寄生者のそれに於いても明瞭な正
50 
相関を認めた。 Reと Hb:鈎虫寄生者全体で観察
すると， (図 5 a)かなり強い逆相関を示し，乙れは
40 
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図 5a 鈎虫寄生者の Hbと Re 
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0.1%以下の危険率で有意性が証明された。 Hb70 
%以下の例に増加著明である。陰性群は略々正常
範囲に分布している。 ζれを鈎虫症， Carrier別
(図 5b，c)に観察すると，前者lζ有意の逆相関があ
るが，後者は正常範囲に分布し，相関はみられなか
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図	7a 排虫数と Ro l乙一致し，それ以上の感染者においては，逆
γ=-OA04 n=29 相関が明らかであった。当然，寄生数の多い
.，. 
: 、‘・司・ーーー_._・ー-・ 
例では出血量が多く，虫体毒素産物の影響も
300 あり，貧血を起しやすいと考えられ，著者の
200 成績によっても明らかであるが， しかし少数
fit 

5 10 30 50 守、。 200 
でもその寄生期間，宿主側の個体差により貧
血の惹起される例のある ζとは想像に難くな
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い。特殊な例を除けば， 概して 20__.30隻以
上の寄生で宿主の貧血への影響が明瞭とな
り，両者聞に逆相関が現われると認められ
る。 Reと排虫数(図 7c): 10隻附近まで
は排虫数とは無関係rc.， 10__.20協の聞に分
布しているが，それ以上は排虫数の増加に伴
って， Reの増加を示しており， ζの聞には
100 200 全体として 5%以下の危険率で有意の正相関
が証明された。 Reと排虫数の関係を論じた
報告は少いが，篠原(1957)は鈎虫症につい
て正相関を，石崎(1956)は軽感染者Kつい
て逆相関を認めているが，これも検査対象の
相違によるものであろう。上述の如く，寄生
数の増加による貧血と密接に関連する骨髄再
-ー
生機能充進の徴として，末梢血液中 Reの増
R↑e 10 o 
A.d.換算誹虫数ー 10 30 50 100 200 
加が招来せられると考えられるので， Reと
排虫数との相関は二次的な意義において理解
d 排虫数と Eo される事である。 Eoと排虫数(図 7 d): Eo 
γ= +0.286 nニ 29 は排虫数の多少に拘わらず，両者聞に相関は
40 認められず，前述の如く，概して，排虫数の
30 多い例l乙 Eo の増加例が多かった。松坂 
20 
..・ 1 (1936)，大森 (1951)等の如く， 虫体の多
h 
. . '・ 少を Eoの数より推定することは出来ず，
OAL-d 換算排虫数一ー 5 10 30 50 100 200 むしろ山崎(1954)らの結論に一致した。
で有意の逆相関を認めた。 Hbと排虫数(図 7b): 	
総 括
乙れも排虫数の増加に伴って除々に Hb70%以下 
の減少を来7こし， 特に 30隻以上に明瞭である。 10 五井保健所外来者中，無作為抽出により， 20~30 
隻までは特に低下している例がなく， 30隻以上の 才の男子を抽出し，他疾病を合併しないことを確め
群では正常範囲の例がない。その中間の1O~30 隻 た60例中の鈎虫寄生者の出現瀕度を調査し，且つ寄
では分布範囲が広く，低下している例もある。貧血 生虫卵陰性群を対照rc.，鈎虫症，鈎虫 Carrier別
度と排虫数についての報告は多くみられるが，伊藤 rc.，その一般血液所見を観察し，更に鈎虫寄生種別， 
(1953)，山崎 (1954)，中村 (1956)，篠原(1957)， 鈎虫排虫数別に比較検討し，次の結果を得ナこ。
鈎虫高淫浸地区を管内にもつ五井保健所で 1. ，は(1953)，中尾951)赤木(1等は相関はないと，
逆相関を，甲斐田 (1954)，大鶴 (1953)は虫卵数と は，鈎虫症患者が外来者中 1んはみられ，又 1/3の
の聞に密な逆相関を認めているが，乙れ等は対象選 瀕度で無自覚の鈎虫 Carrierが受診していること
定基準が不同であって，それによる相違を無視出来 は，農村地区保健所として，注目すべき問題を蔵す
ない。著者の成績では， 30隻附近までの軽感染者 る。
には両者の相関は認められないことは石崎 (1956) 自覚症状の種類は従来の報告通り，全身倦怠， 2. 
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肱壇，息切れ，腹痛，動停，貧血等が主なもので，
鈎虫症はその 83%Iζ循環器系の，叉80%Iζ全身系
の症状を認め，鈎虫 Carrier は前者を訴えたもの
は皆無であったが， 後者を 10% K認め， 神経系の 
35%が目立っている。その排虫数をみると，鈎虫症
では A.d. 換算 30隻以上寄生例がその 50%を占
め，平均 49隻， 鈎虫 Carrier は 1~9 隻の少数寄
生例が多く， 30隻以上寄生例はなく，平均8隻であ 
った。 
3. 無自覚な鈎虫 Carrrier と雄も対照、に比し， 
貧血傾向があり，網状赤血球の増加傾向が観察され 
た。鈎虫症患者には著明貧血と，網状赤血球の明ら 
かな増加を認め，好酸球は両者とも増加明瞭であっ 
た。白血球は変化を認めない。東洋毛様線虫寄生者 
は対照、と各血液所見について，差は認めなかった。 
A. d.+ ，A. d.鈎虫寄生種別に比較すると， 4. 

N.a.は N.a.K比して各血液所見に及ぼす影響強 
く，貧血，網状赤血球数の増加が著明であった。 
5. A. d. 換算せる排虫数を 1~9 隻， 1O ~29 隻， 
30~99 隻， 100隻，以上の各群で観察すると，寄生 
虫数l乙略比例して影響がみられ， この影響は 30隻 
を発現限界としている如くであった。 
6. 釘虫寄生者の血色素量と各血液所見の関係を 
みると，赤血球と密接な正相関，網状赤血球と逆相 
関を認め，好酸球との相関は明瞭でなかった。 
7. 鈎虫寄生者の排虫数と各血液所見の関係をみ 
ると，赤血球，血色素量とは逆相関，網状赤血球と 
正相関を認め，殊l乙30隻以上の例l乙明瞭であった。 
好酸球は相関を認めなかったo 
8. 以上の成績に基いて，著者は，我国農村地域 
所管の保健所に於いては，個人対策として健康診断 
時l乙於ける鈎虫卵検出を行うと共K， 更に積極的 
な，地域住民の鈎虫 Carrier対策を実施すること
を希望する。
(本論文要旨は第 24回日本寄生虫学会に於い
て発表した)
摺筆するに当り，御懇篤なる御指導と御校闘
を賜わった恩師柳沢利喜雄教授並びに終始御親
切なる御指導と御援助を頂だきました矢島ふき
助手に衷心より感謝の章、を表します。
なお御助力を頂だまました内田昭夫講師，町
田喜一先生，御使宜を頂だきました五井保健所
長山田義夫先生，保健婦諸姉に厚く御礼申し上
げます。 
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